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摘  要 

自闭症儿童的长期照顾、康复训练与教育支持，使父母承受持续性的经济、照顾与心理压力。作为家庭

关系的核心，夫妻关系既影响家庭功能的稳定，也会进一步影响自闭症儿童的康复环境与成长质量。然

而，现实中自闭症家庭的支持服务多集中于儿童康复训练和母亲亲职压力疏导，对夫妻关系困境及其社

会工作支持需求的关注相对不足。文章以自闭症家庭夫妻为研究对象，运用文献研究法和非参与式观察

法，分析自闭症家庭夫妻在长期照顾情境下面临的角色失衡、沟通冲突、情感疏离以及社会支持不足等

困境。在此基础上，文章从夫妻关系调适、社区支持网络等方面探讨困境的生成原因，并结合社会支持

理论与优势视角，提出社会工作介入对策。 
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Abstract 
The long-term care, rehabilitation training, and educational support for children with autism often 
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subject parents to continuous economic, caregiving, and psychological pressures. As the core of fam-
ily relationships, marital relationships not only affect the stability of family functions but also fur-
ther impact the rehabilitation environment and quality of growth for children with autism. How-
ever, in reality, support services for families with autistic children are mostly focused on child re-
habilitation training and stress relief for mothers in parenting, with relatively insufficient attention 
to the difficulties faced by marital relationships and their needs for social work support. This paper 
takes couples in families with autistic children as the research subjects, using literature research 
and non-participatory observation methods to analyze the difficulties faced by these couples in the 
long-term care situation, such as role imbalance, communication conflicts, emotional alienation, 
and insufficient social support. Based on this, this paper explores the causes of these difficulties 
from the perspectives of marital relationship adjustment and community support networks, and 
proposes social work intervention strategies in combination with social support theory and a 
strengths-based perspective. 

 
Keywords 
Autistic Families, Marital Relationships, Social Work Intervention, Social Support 

 
 

Copyright © 2026 by author(s) and Hans Publishers Inc. 
This work is licensed under the Creative Commons Attribution International License (CC BY 4.0). 
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/ 

  
 

1. 引言 

1.1. 研究背景与意义 

近年来，自闭症患者数量呈大幅上升趋势。美国疾病控制与预防中心发布报告显示，根据 2022 年的

统计数据分析，每 31 名 8 岁的儿童中就有 1 名被确认患有自闭症谱系障碍(ASD) [1]。据《中国自闭症教

育康复行业发展状况报告(V)》，我国 6~12 岁自闭症儿童发病率达 0.7%，全国 0~14 岁孤独症儿童约 200
万，且每年新增约 16 万[2]。照顾一位自闭症患者，需要投入大量的资金、精力和时间，许多父母在孩子

确诊自闭症后，生活质量水平会显著降低，生理、心理和社会方面都会受到打击。在核心家庭中，父母

与未婚子女影响着彼此的方方面面。子女行为问题可能通过照顾压力、任务分担影响父母个体表现、夫

妻关系稳定性等，父母之间的互动状态、婚姻亲密度也会影响孩子的表现。在自闭症家庭中，父母与孩

子之间的相互影响形成了一个复杂的互动网络，其中负面因素往往占据主导地位。因此，为了改善自闭

症家庭的生活质量，我们必须充分认识到父母与孩子相互影响的复杂性，并采取有效的干预措施，为自

闭症孩子的康复与发展创造一个更为积极、稳定和健康的家庭环境。 
本研究具有重要的理论与现实意义。理论上，本文将自闭症家庭研究的视角由儿童康复、亲职压力，

进一步延伸至夫妻关系层面，有助于丰富对自闭症家庭整体功能的理解。同时，文章从社会工作介入视

角讨论夫妻关系困境，将社会支持理论和优势视角运用于自闭症家庭议题，可为家庭社会工作介入特殊

家庭关系问题提供一定参考。现实中，它能够有效改善自闭症家庭的夫妻关系，为夫妻提供一个相互支

持、交流和学习的平台，共同探讨夫妻关系问题，进而增强夫妻之间的情感联结，缓解关系紧张，促进

夫妻关系和谐稳定。 

1.2. 研究问题 

本研究关注自闭症家庭夫妻关系在长期照顾压力下所面临的现实困境，并试图回答以下问题：第一，
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自闭症家庭夫妻关系主要面临哪些困境；第二，这些困境在家庭照顾过程中具体如何呈现；第三，社会

工作可以从哪些层面介入，以改善夫妻关系并提升家庭支持能力？ 

1.3. 文献综述 

1.3.1. 关于自闭症家庭关系的研究 
自闭症谱系障碍(ASD)是一类神经发育障碍，其特征是社交沟通困难和行为模式的重复性。近年来，

越来越多的研究开始关注自闭症家庭关系问题，旨在深入了解其影响机制及寻找有效的干预策略。现有

的对自闭症家庭关系的研究，主要有以下几个方面：家庭内部压力、家庭关系动态和积极影响。 
自闭症儿童的照顾需求通常较高，这给家庭带来额外的经济负担和心理压力，父母也往往面临更高

的亲职压力，且家庭生活质量可能受到影响。Annette Estes (2013)等人就认为自闭症儿童的父母具有较大

的亲职压力[3]，且 Dabrowska (2010)的研究表明母亲面临的亲职压力比父亲更多对比其他家庭，自闭症

患者问题行为、情感社交障碍等疾病表征难以好转、持续存在致使自闭症的长期性也是其压力来源之一

[4]。在国内，李豪豪(2020)等人认为社会福利政策体系和社会化照料体系等社会支持的不完善，也使自闭

症家庭照料者在经济、政策、社会生活、日常生活、干预康复等方面面临诸多困境[5]，加上家长对于自

闭症儿童疾病、自身能力等存在不合理信念，加重家长负面情绪，影响亲职压力水平[6]。冉青青(2023) [7]
等人也指出，康复机构、医疗机构等正式支持资源能够改善照顾者生活状态，说明不同家庭因社会支持

获取能力不同，在面对长期照护压力时会呈现不同适应结果。亲职压力可能会进一步影响夫妻关系，导

致夫妻之间的沟通减少、情感疏离甚至关系破裂。Myers (2009)等就在研究中发现在整个自闭症儿童父母

中认为婚姻满意度在下降的家庭占比达到了 15% [8]，国内倪赤丹(2012)等通过发放调查问卷数据分析发

现，在对自闭症儿童家庭问题进行研究和统计中单亲家庭比例高达 42% [9]，这些自闭症子女患病的落差

感会深刻地改变家庭内部关系。近年来研究发现，家庭获得的正式社会支持水平会影响孤独症儿童照顾

者的生活质量。尽管自闭症给家庭带来诸多挑战，但也有一些研究发现，家庭成员之间可能因共同应对

困难而建立起更紧密、更强大的关系。虽然养育自闭症儿童对夫妻双方都是一种挑战，但是在经历了最

初的不适应后，夫妻间可能会发展出一种新的更有效的交流方式，通过共同处理患儿在治疗过程中面临

的各种挑战，使夫妻之间得以建立更紧密的联结[10]。 

1.3.2. 关于夫妻关系的研究 
夫妻关系是家庭系统中的核心组成部分，对家庭的整体功能和成员的个体发展具有深远影响。良好

的夫妻关系不仅与夫妻双方的个人幸福感、心理健康发展密切相关，还对子女的成长、家庭和谐稳定起

到关键作用。曾文星(2004)指出：夫妻关系作为家庭关系的主轴，是缔结契约的夫妻双方以情感或者其他

感性的主观因素为基础衍生出来的亲密的人际关系[11]。夫妻间的沟通方式与婚姻满意度密切相关。对妻

子而言，优化沟通模式能显著提升其对婚姻质量的感知。而对丈夫来说，只有当他们切实感受到积极沟

通带来的显著改善时，这种改善才会转化为婚姻质量的提升。郑丹丹(2003)在研究中表示，家庭中夫妻间

之所以会出现某种形态的关系(比如支配、影响等)，正是夫妻双方在互动过程中通过一系列事件逐步建构

起来的[12]。 
国外学者们关于婚姻条例的看法与解读与我国也是相似的。Markman (1981)就认为夫妻之间缺乏沟

通是婚姻不幸的先兆。夫妻在结婚前的沟通交流状况越好，他们在婚后对婚姻的满意程度就会越高[13]。
高质量的双向沟通和互动是提高婚姻满意度的重要手段，这就像一座天平，过于向某一方倾斜就会使其

抱有消极的态度，Shek (1995)就认为男女在家庭中的不同角色和地位会影响家庭的幸福指数[14]。 
总之，夫妻之间互动，阶层差别，不同的角色和定位以及夫妻之间的经济状况和文化程度等各方面
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都会对夫妻之间的关系产生影响，日常有效的沟通与互动更是婚后生活夫妻关系的关键。而这些因素的

影响程度在自闭症家庭中都会被放大，典型发展儿童家庭的父母关系变化都会影响着孩子，更何况是自

闭症家庭。 

1.3.3. 文献评述 
综上所述，国内外学界已围绕自闭症家庭的亲职压力、照顾负担、家庭适应及社会支持等问题进行

了较多探讨，这些研究为理解自闭症家庭的生活处境及其支持需求提供了重要基础。 
但总体来看，现有研究仍存在一定不足。第一，已有研究多以自闭症儿童本人、主要照顾者或家庭

整体为对象，关注重点集中于儿童康复、母亲亲职压力和家庭照顾负担，对夫妻关系这一家庭核心关系

的专门研究相对不足。第二，部分涉及夫妻关系的研究，多停留于婚姻满意度、关系紧张或影响因素的

描述，对社会工作如何持续介入、如何整合家庭与社区资源、构建支持网络等问题探讨不够深入。第三，

现有服务较多聚焦于儿童康复和个体情绪疏导，较少将夫妻关系支持纳入自闭症家庭服务体系，导致家

庭在面对长期照顾压力时，缺乏稳定、专业的关系调适支持。 

1.4. 研究方法 

1.4.1. 文献研究法 
文献研究法是本研究的重要基础。研究首先围绕“自闭症家庭”“夫妻关系”“社会工作介入”“优

势视角”“社会支持理论”等关键词，对国内外相关文献进行系统梳理。资料来源主要包括中国知网、万

方数据库以及维普数据库等学术平台，同时参考社会工作理论、心理学等领域的专著、政策文件和行业

规范。通过对已有研究成果的整理与比较，研究归纳出现有针对自闭症家庭困境的介入与支持。在此基

础上，结合优势视角与社会支持理论，对已有研究中的不足总结，提炼出适用于自闭症家庭夫妻关系调

试的策略，为本文后续的分析与对策提出提供理论支撑。 

1.4.2. 非参与式观察法 
非参与式观察法主要用于了解自闭症家庭中夫妻双方在长期照顾情境下的真实互动状态。研究者在

不直接介入服务过程的前提下，对自闭症儿童康复机构开展的家长支持活动、家庭咨询、亲子活动及家

长交流等场景进行观察。研究者于 2025 年 3 月至 2015 年 6 月期间，在杭州市 X 自闭症儿童康复机构、

家长交流活动以及家庭支持服务场景中开展观察。观察对象主要包括参与康复服务的自闭症儿童家长以

及服务过程中的夫妻互动情况。观察内容主要包括：夫妻双方在儿童康复训练、日常照料和家庭决策中

的责任分工情况；双方围绕儿童教育、康复投入及未来规划等问题的沟通方式；夫妻在互动中表现出的

情绪状态与冲突表现；以及社会工作者或机构人员在服务过程中如何回应夫妻关系需求、协调家庭矛盾

并链接相关资源。 

2. 相关概念与理论基础 

2.1. 相关概念 

2.1.1. 自闭症 
1943 年，美国临床医学家 Leo Kanner 最早提出“自闭症”概念，认为极端的孤立与保持同一性的强

迫性要求为自闭症的核心症状[15]。心理学者、精神学家对自闭症做了各种各样的研究，早期的研究者们

认为是原生家庭的淡漠导致儿童心理动力不足，远离父母，但随着对自闭症的深入认识，目前其病因被

认为是脑生物学上的因素导致认知和情感上的障碍[16]。现在，主要根据自闭症的三大临床表现：语言沟

通障碍、社会交往困难、伴有刻板性行为，来界定儿童的自闭[17]。 
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2.1.2. 夫妻关系 
夫妻关系，是一种通过婚姻登记确立的合法伴侣关系，享有法律规定的权利和义务，具有情感、经

济、育儿和社会支持功能。夫妻关系是家庭的核心关系，是亲子关系的基础，良好的夫妻关系可以维系

家庭成员和保障家庭关系稳定。双方情感交流与支持可以帮助其建立起深厚的感情基础，通过日常的陪

伴、关心与理解，给予彼此情感上的慰藉与力量。这种情感支持有助于缓解生活压力，增强心理韧性，

促进双方的身心健康发展。 

2.2. 理论基础 

2.2.1. 优势视角理论 
优势视角理论认为个人、群体、组织和社区都有其内在的能力，包括天赋、知识、社会支持和资源，

只要存在适当的条件就可以建设性地发挥自身功能。社会工作者不能只关注服务对象的问题和不足，应

着重挖掘家长和患者的优势资源，并在支持过程中运用这些资源，增强其自我认同感，提升夫妻关系的

抗逆力。同样地，夫妻之间生活久了，会慢慢忘记对方的优点，只关注另一半不好的一面，社会工作者

也要帮助其发现另一半的优点，增强幸福感。 

2.2.2. 社会支持理论 
社会支持理论认为个人所拥有的社会支持网络越强大，个人就能获取更多的社会支持，以此能够更

好地应对各种挑战，维持个体的身心健康[18]。在小组工作的介入过程中，社会工作者可以为小组成员提

供物质和情感上的支持，帮助夫妻们彼此建立支持网络，互相帮助、影响，让他们感受到温暖与关爱，

缓解夫妻关系紧张的状况。 

3. 自闭症家庭夫妻关系面临的困境 

3.1. 长期照顾压力下的角色失衡 

3.1.1. 照顾责任分配不均 
自闭症儿童在康复训练、教育陪伴和社会适应等方面通常需要家庭投入较多时间与精力。现实中，

照顾责任往往更多集中于母亲一方。部分母亲为了陪伴儿童康复、接送训练等事务，不得不减少工作时

间，甚至退出原有职业岗位；父亲则更多承担经济供养责任，较少直接参与儿童照料与康复过程。这种

分工在短期内可能是家庭基于现实条件作出的安排，但随着照顾周期不断延长，主要照顾者容易产生疲

惫、无助和不被理解的感受。笔者在观察过程中发现，部分夫妻对于家庭责任的理解存在明显差异。例

如，在一次家长交流活动中，一对自闭症儿童父母在讨论儿童康复安排时出现如下交流：“你每天就是

去上班，回来陪他一会儿，就觉得自己已经做了很多了。你知道每天带他训练、吃饭、发脾气这些事情

有多累吗？”(妻子)“我怎么没有付出？房贷、生活费、康复费用哪一样不是我要承担？我压力也很大。”

(丈夫)“可是钱解决不了所有问题，他需要的不只是费用，还有陪伴和照顾。”(妻子)长期来看，夫妻双

方容易形成“一个人过度承担、一个人逐渐退出”的失衡状态。照顾责任的不均衡不仅增加了主要照顾

者的身心负担，也削弱了夫妻之间共同面对困难、共同承担责任的基础。 

3.1.2. 育儿理念与家庭决策分歧 
自闭症儿童的康复训练、教育选择和成长规划往往伴随着较高的时间成本和经济成本。夫妻双方在

是否进行高强度训练、是否转学、是否选择特殊教育、如何安排未来生活等问题上，可能存在不同理解

和期待。例如，一方可能更重视康复效果，希望尽可能投入更多资源；另一方则可能担忧家庭经济压力，

认为应根据家庭实际情况作出适度调整。还有一些夫妻在儿童教育方式上存在明显差异，例如一方倾向
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于严格训练和规则管理，另一方则更强调儿童情绪稳定与生活体验。由于长期照顾压力较大，双方往往

难以以平和方式讨论问题，容易将具体的教育分歧扩大为对伴侣责任感、能力和态度的否定。当家庭缺

乏有效协商机制时，儿童康复和教育决策容易成为夫妻冲突的高发领域。部分夫妻在表面上仍维持家庭

运转，但在重大问题上缺乏真正的共识，只能通过一方主导、另一方回避或被动配合的方式解决问题。

这种决策模式不仅影响家庭合作，也会进一步强化夫妻关系中的不平等与疏离。 

3.1.3. 个人生活空间被持续挤压 
长期围绕儿童照顾和康复安排生活，往往使夫妻双方逐渐失去原有的个人生活节奏。许多父母的休

闲活动、职业发展、社会交往和亲密互动都会受到影响，夫妻之间原本的约会、交流和共同生活时间被

儿童训练、就医和家庭事务所取代。在这种情况下，夫妻关系容易从“伴侣关系”转变为“共同照顾者关

系”。双方日常交流的内容大多围绕儿童的康复进展、训练安排、学校问题和经济支出展开，较少关注

彼此的情绪状态、个人需求和关系感受。久而久之，夫妻之间的情感互动逐渐减少，亲密关系缺乏维护，

甚至出现“同住但不交流”“只谈孩子、不谈彼此”的现象。 

3.2. 家庭互动中的沟通与情感困境 

3.2.1. 沟通模式消极化 
在长期照顾的压力下，夫妻之间的沟通容易带有明显的情绪色彩。一些夫妻在交流过程中习惯使用

指责、抱怨等方式，难以就具体问题进行有效讨论。例如，在一次家庭交流过程中，夫妻围绕儿童近期

行为问题进行讨论：“你平时根本不管他的情况，所以你才觉得这些问题很简单。”(妻子)“我每天工作

已经够累了，回来还要听你抱怨，我还能怎么办？”(丈夫)“我不是让你解决所有问题，我只是希望你能

理解一下我。”(妻子)这种沟通方式往往隐藏着双方对理解、支持和认可的需求。主要照顾者希望伴侣能

够看见自己的辛苦，承担更多具体责任；另一方则希望自己的经济付出和家庭责任得到认可。但由于缺

乏有效表达，双方往往把内在需求转化为互相指责，使问题难以得到真正解决。部分家庭中，夫妻为了

避免争吵而减少交流，形成表面平静但情感疏离的相处模式。虽然冲突暂时减少，但双方的压力和不满

并未消失，而是不断积累。当家庭出现新的矛盾时，长期压抑的情绪便可能集中爆发，导致更严重的关

系冲突。 

3.2.2. 夫妻情感支持逐渐弱化 
夫妻关系的重要功能之一，是在面对生活压力时给予彼此理解、安慰和支持。但在自闭症家庭中，

父母双方往往都承受着较大的心理负担，容易陷入“自己已经很累，无力再照顾对方情绪”的状态。部

分家长会因为儿童发展迟缓、康复效果不明显或社会融入困难而产生焦虑、愧疚、无力感，并对未来产

生担忧。此时，若伴侣无法理解或回应其情绪需求，甚至表现出不耐烦或回避，就容易使一方感到孤立

无援。长期缺少情感回应，会使夫妻之间的亲密感逐渐减弱，双方对婚姻关系的满意度也随之下降。此

外，一些夫妻为了维持家庭表面的稳定，习惯隐藏自己的脆弱和负面情绪，不愿向伴侣表达真实感受。

尤其是部分父亲受传统性别角色观念影响，更倾向于以沉默或回避问题的方式处理压力。这种情绪表达

上的差异，容易使另一方误解为冷漠、不关心，进一步加深彼此之间的距离。 

3.2.3. 心理压力累积并外溢至家庭关系 
自闭症儿童的成长具有较强的不确定性。父母不仅需要应对儿童当前的康复、教育和生活问题，还

会持续担忧其未来的社会适应、就业。这种长期的不确定感容易使父母陷入持续焦虑之中当这些问题长

期得不到缓解，夫妻双方容易出现易怒、情绪低落和家庭冲突增加等情况。部分夫妻可能将对儿童康复
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进展的不安转化为对伴侣的不满，把无法控制的外部压力投射到家庭互动中。这种压力外溢现象使夫妻

关系成为情绪宣泄的出口。原本由儿童康复、社会支持不足或经济负担引发的问题，最终常以夫妻争吵、

冷战甚至关系破裂的形式表现出来。若缺少专业支持和家庭内部调适，夫妻关系容易陷入“压力累积–

冲突升级–情感疏离–支持能力下降”的循环。 

3.3. 外部支持不足加剧夫妻关系脆弱 

3.3.1. 专业家庭服务供给有限 
目前，自闭症相关服务主要集中于儿童。相比之下，面向父母的家庭关系辅导、夫妻沟通服务和心

理支持相对不足。许多家长在儿童确诊后会主动寻找康复机构和训练资源，但当夫妻关系出现矛盾时，

却往往不知道可以向何处求助。部分家庭即使意识到婚姻关系存在问题，也可能因时间有限、经济压力

较大或担心被评价而不愿主动寻求心理咨询和家庭服务。现有服务体系中，对自闭症家庭的支持常常停

留在儿童层面，较少从家庭系统视角理解夫妻关系对儿童成长环境的影响。这使得部分家庭在长期照顾

过程中只能依靠自身消化矛盾，缺少及时、专业和持续的关系调适支持。 

3.3.2. 社区支持网络较为薄弱 
自闭症家庭不仅需要专业康复资源，也需要来自社区、亲属和朋辈群体的日常支持。然而，部分家

庭由于长期投入儿童照顾，社会交往逐渐减少，与亲友和社区之间的联系也相对有限。一些父母担心他

人不了解自闭症儿童的行为特点，害怕儿童受到排斥或歧视，因此倾向于减少参与公共活动。夫妻双方

在封闭的家庭环境中共同承担照顾责任，缺少与外界交流、释放压力和获得支持的机会。长期下来，家

庭内部压力更容易集中于夫妻关系之中。此外，社区层面的照顾者支持服务、家长互助组织和喘息服务

仍较为有限。夫妻即使希望获得短暂休息或共同外出，也可能因缺少可靠照料资源而难以实现。没有足

够的外部支持，夫妻关系便缺乏修复和维护的现实条件。 

3.3.3. 社会偏见增加家庭孤立感 
社会公众对自闭症的认识虽然逐渐增加，但仍存在误解、标签化和歧视等现象，他们害怕遇到自闭

症患者，害怕碰到不受控场面，所以社会公众还是会梳理自闭症家庭。一些家庭也担心儿童在公共场所

受到异样眼光，因此更倾向于减少社会暴露，避免与外界过多接触。这种社会环境压力不仅影响儿童的

社会融入，也会影响父母的心理状态和夫妻关系。夫妻双方可能因为应对外界评价的方式不同而产生新

的矛盾，也容易使父母产生羞耻感和孤立感。当家庭长期处于封闭状态时，夫妻关系中的矛盾更难通过

外部支持得到缓冲，家庭也更容易陷入“缺少支持–压力增加–关系紧张–进一步封闭”的循环。 

3.4. 自闭症家庭夫妻关系中的韧性资源 

虽然自闭症儿童的长期照顾会给夫妻关系带来较大压力，但从优势视角来看，自闭症家庭并非只是

问题与困境的集合体。在适应儿童成长需求的过程中，部分夫妻也会逐渐形成积极的应对方式，并发展

出维系家庭关系的内在资源。首先，共同照顾经历能够增强夫妻双方的责任意识。面对康复训练和社会

融入等挑战，夫妻可能在共同解决问题的过程中形成家庭目标，提升合作意识。其次，长期照顾也促使

部分家庭发展出问题解决和关系调适能力，通过学习知识、参与交流活动，增强应对压力的能力。此外，

外部支持资源也是家庭维持稳定的重要因素。朋辈家长交流、专业机构支持等能够帮助夫妻获得情绪支

持和经验分享，减少孤立感，发现自身已有的优势资源。因此，社会工作介入不应仅关注家庭的问题与

不足，而应在识别困境的基础上挖掘夫妻双方的能力和支持网络，通过优势激发提升家庭自我调适能力，

实现“能力提升”。 
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4. 社会工作介入自闭症家庭夫妻关系困境的对策 

4.1. 开展夫妻关系支持服务 

康复机构和社区服务中心可以在儿童康复课程之外，增设定期的家庭会谈环节。这种会谈不应等到

夫妻矛盾激化时才启动，而应在儿童进入康复体系之初就作为配套服务引入。社会工作者通过会谈，协

助夫妻双方分别梳理自己每日在不同家务的时间投入与精力消耗，将隐性的付出显性化。很多夫妻之所

以互相埋怨，根源在于彼此并不完全了解对方承担了哪些工作。比如，社工可以借助“送孩子上学”的

情景，让双方描述对方在其中付出了什么。此外，社工还可以借助优势视角，帮助双方发现对方的优点，

让他们看到好的品质，从而有所慰藉。例如，设定 20 年前的情境，让夫妻双方回忆“为什么选择对方”，

重新让他们看到对方身上的闪光点。 
在儿童康复方案、教育选择和未来规划等重大决策上，社工应鼓励夫妻建立共同参与的议事习惯。

不少家庭在实际操作中习惯由一方主导决策，另一方被动接受，久而久之便形成“说了也没用”的无力

感。社会工作者可以通过提供中立的决策信息、组织夫妻共同参加康复评估会议、协助制定家庭会议规

则等方式，帮助夫妻在重要事项上形成真正的共识。这种协商能力的培养，不仅有助于解决当下的分工

矛盾，更能为家庭未来的持续运作建立制度化的沟通框架。 

4.2. 提供情绪支持与夫妻沟通服务 

自闭症儿童的成长过程充满不确定性，这种不确定性会持续转化为父母的焦虑和无力感。很多家长

在日复一日的康复训练中，逐渐把情绪压抑成习惯，既不愿向伴侣示弱，也不知如何表达需要。当情绪

无法被看见、被承接时，它就很容易变形为指责、抱怨或者冷战。因此，情绪支持不能仅仅停留在“安

慰”层面，而应帮助夫妻建立识别和表达情绪的能力。 
社工可以面向自闭症父母开展情感表达与沟通技能训练小组。小组活动不宜设计成刻板的教学课程，

而应更多采用情境模拟、角色互换等形式。例如，让父亲体验一次完整的陪护训练过程，让母亲试着用

工作汇报的方式讲述自己一天的时间安排，通过这些具身体验，帮助双方理解彼此处境的差异。在此基

础上，再引入非暴力沟通的基本框架，引导夫妻练习用“我观察到……我感到……我需要……”的句式

替代“你总是……你从不……”的指责性表达。这种练习需要反复进行，不能指望一次活动就改变多年

形成的沟通惯性，因此社会工作者应将沟通训练设计为连续性的系列服务，如不方便时可以以线上小组

会议的模式提供服务。 

4.3. 建立社区支持网络 

现实中，许多自闭症家庭恰恰因为害怕邻里的异样眼光和不解议论，而逐渐切断与社区的联系，把

自己封闭在狭小的家庭空间里。这种自我隔离虽然避免了外界的尴尬，却也使夫妻失去了重要的缓冲和

支撑。社会工作介入的一个重要方向，就是帮助这些家庭重新建立与社区的连接，但这种连接必须以安

全和尊重为前提。为此，应建立自闭症家庭互助网络，为父母提供经验交流、情绪支持和资源共享的平

台。同时，应逐步发展照顾者喘息服务，为家庭提供短时托管服务。对于长期承担照顾责任的父母而言，

喘息服务不仅能够减轻身体和心理负担，也能为夫妻双方提供短暂的休息和交流空间。只有让家庭有机

会暂时走出高强度照顾状态，夫妻关系才有可能得到调整和修复。 

4.4. 推动公众倡导与服务体系完善 

自闭症家庭所承受的压力部分来源于社会环境中的误解与支持不足。社会工作者应通过社区、学校
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和企事业单位开展科学普及活动，改善公众对自闭症的认知。相比传统单向宣传，可采用家庭故事分享、

短视频传播、主题展览等互动方式，让公众了解自闭症儿童的真实需求及家庭照顾压力，减少社会偏见。

同时，推动公共场所提供更具包容性的服务，如设置“安静时段”或无障碍服务窗口，为家庭创造友好

环境。在服务体系建设方面，社会工作者可通过政策倡导和服务优化推动支持模式转型。一方面，基于

调研资料向相关部门反映家庭关系支持需求，推动将夫妻关系辅导和父母心理支持纳入康复服务体系；

另一方面，促进康复机构由单一儿童训练向“儿童康复+家庭支持”模式转变，通过设置家庭服务岗位，

持续关注父母心理状态、夫妻互动和家庭需求，从而提升家庭整体功能。 

5. 研究讨论与总结 

本文对自闭症家庭夫妻关系困境及社会工作支持路径进行了分析，但需要指出的是，自闭症家庭并

非同质化群体，不同家庭背景下夫妻关系面临的压力与可利用资源存在明显差异。家庭社会经济状况、

儿童障碍程度和发展状况城乡差异等因素都会影响夫妻关系困境的表现形式。经济资源较为充足的家庭

能够通过购买服务等方式缓解部分照顾压力；儿童功能水平较高、能够逐步实现社会融入的家庭，夫妻

双方更容易形成积极期待；城市家庭通常拥有更多专业机构和社会服务资源。这些都是影响家庭抗逆力

的因素。 
因此，社会工作介入自闭症家庭夫妻关系时，不能采用单一化的服务模式，而应充分评估家庭所处

环境、儿童发展情况以及已有支持资源，在发现家庭困境的同时挖掘其内在优势，提供更加精准和持续

的支持。未来，自闭症家庭服务体系建设应进一步从关注儿童康复向关注家庭整体功能转变，将夫妻关

系支持、家庭韧性提升和社会支持网络建设纳入服务体系之中，以促进自闭症儿童与家庭共同发展。 
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